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Załącznik nr 5 do SWKO nr ŚZ/DOP/1/2021 

 

Umowa 

 
zawarta w dniu …………… 2021 r. w Czeladzi pomiędzy: 

 

Powiatowym Zespołem Zakładów Opieki Zdrowotnej, ul. Szpitalna 40, 41-250 Czeladź,  

KRS: 0000203274, NIP: 625-22-47-223, REGON: 278209300, BDO 000006287 

zwanym dalej Udzielającym Zamówienia" 

reprezentowanym przez: 

……………………………………………………………………... 

 

a 

………………………………………………………………… 

KRS:  ………….., NIP:  …………………., REGON: ………………… 

prowadzącym działalność leczniczą na podstawie wpisu do rejestru podmiotów wykonujących 

działalność leczniczą prowadzonego przez Wojewodę Śląskiego pod nr  

zwanym dalej Przyjmującym zamówienie . 

reprezentowanym przez:  

……………………………………………………………………... 

 

Strony zawierają umowę w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert nr  ŚZ/DOP/1/2021 na 

mocy protokołu Komisji konkursowej z dnia ……….. 
 

§ 1. 

Udzielający zamówienia zleca, Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do udzielania świadczeń 

zdrowotnych w zakresie wykonywania świadczeń nocnej i świątecznej opieki zdrowotnej udzielanej 

w warunkach ambulatoryjnych oraz w miejscu zamieszkania lub pobytu świadczeniobiorcy,  

w przypadku nagłego zachorowania lub nagłego pogorszenia stanu zdrowia świadczeniobiorców, 

które nie jest stanem nagłym dla pacjentów (dorosłych i dzieci) z następującego obszaru gmin: Psary, 

Ożarowice, Siewierz, Mierzęcice, Bobrowniki, zgodnie z wymaganiami umowy zawartej przez 

Udzielającego zamówienia z Narodowym Funduszem Zdrowia. 

 

§ 2. 

Przyjmujący zamówienie  zobowiązany jest do realizacji umowy z zachowaniem następujących 

zasad: 

a) zapewni gotowość do udzielania świadczeń, przez którą rozumie się warunki organizacyjno-

techniczne pozwalające na wykorzystanie zasobów kadrowych oraz niezbędnego sprzętu  

i wyposażenia do udzielania świadczeń od poniedziałku do piątku w godzinach od 18.00 danego 

dnia do 8.00 dnia następnego oraz w soboty, niedziele i święta od pracy od godz. 8.00 danego 

dnia do godz. 8.00 dnia następnego.  

b) świadczenia będą udzielane przez Przyjmującego zamówienie w zgłoszonym przez 

Udzielającego zamówienie dodatkowym miejscu przyjmowania pacjentów zlokalizowanym w 

……………………………………………………………………………… 

c) świadczenia udzielane będą udzielane będą przez osoby uprawnione oraz z wykorzystaniem 

potencjału wykonawczego Przyjmującego zamówienie przeznaczonego do realizacji niniejszej 

umowy  

i pozostającego w jego dyspozycji zgodnie z załącznikami nr 1 i 2 do umowy stanowiącymi 

wykaz potencjału wykonawczego w tym kadrowego, technicznego i lokalowego, 

d) Przyjmujący Zamówienie zobowiązany jest do zapewnienia środków ochrony osobistej 

personelu w zakresie wynikającym z uwarunkowań epidemiologicznych, 

e) zobowiązuje się do przekazania Udzielającemu Zamówienia danych, o których mowa powyżej 

pod lit. c), a także do uzyskania wszelkich niezbędnych zgód umożliwiających uzyskanie tych 



 

 2 

danych przez Udzielającego zamówienie i ich wykazanie w ramach umowy zawartej przez 

Udzielającego zamówienia z NFZ takich danych o osobach oraz o potencjale wykonawczym 

Przyjmującego zamówienie; 

f) świadczenia będą udzielane przez Przyjmującego zamówienie, a ewentualny udział dalszych 

podwykonawców w udzielaniu świadczeń objętych niniejszą umową wymaga uzyskania 

uprzedniej, pisemnej zgody Udzielającego zamówienia. Korzystanie przez Przyjmującego 

zamówienie  z dalszych podwykonawców bez uzyskania takiej zgody uważane będzie za rażące 

naruszenie warunków umowy; 

g) Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do bieżącego aktualizowania danych o swoim 

potencjale wykonawczym przeznaczonym do realizacji umowy, przez który rozumie się zasoby 

będące w dyspozycji Przyjmującego zamówienie służące wykonaniu świadczeń opieki 

zdrowotnej, w szczególności osoby udzielające tych świadczeń oraz wymagany sprzęt (e-mail: 

kontraktowanie@pzzoz.bedzin.pl). 

h) Przyjmujący zamówienie  zobowiązany jest przez cały okres realizacji umowy spełniać 

wszelkie warunki udzielania świadczeń wynikające z obowiązujących przepisów prawa oraz 

Zarządzeń Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia.  

 

§ 3. 

1. Przyjmujący zamówienie uznaje prawo NFZ do przeprowadzenia kontroli podmiotów 

biorących udział w udzielaniu świadczeń, na zasadach określonych w ustawie z dnia 27 

sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych 

(Dz.U.2021.1285 t.j. z późn. zm.) w zakresie wynikającym z umowy zawartej przez 

Udzielającego zamówienie z NFZ i zobowiązuje się każdorazowo poddać takiej kontroli.  

2. Przyjmujący zamówienie przekaże Udzielającemu zamówienie informacje o wynikach 

kontroli  otrzymanych od NFZ. 

3. Przyjmujący zamówienie  zobowiązuje się poddać kontroli Udzielającego zamówienie oraz 

innych, uprawnionych organów i podmiotów w zakresie wykonywanych na podstawie 

niniejszej umowy świadczeń, a w szczególności co do ich dostępności oraz sposobu  

i przebiegu ich udzielania. 

4. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do udzielania Udzielającemu Zamówienia 

pisemnych odpowiedzi i wyjaśnień, w terminie wskazanym przez Udzielającego 

Zamówienia, w przypadku skargi lub zażądania przez uprawniony organ wyjaśnień 

związanych z wykonywaniem umowy przez Przyjmującego Zamówienie. 

5. Przyjmujący zamówienie będzie przekazywał niezwłocznie na żądanie Udzielającego 

Zamówienia, na piśmie, wszelkie dodatkowe informacje o realizacji świadczeń medycznych 

będących przedmiotem niniejszej umowy. 

 

§ 4. 

Udzielający zamówienie zobowiązuje się do : 

1. zapewnienia dostępu dla odpowiednio wykwalifikowanego, imiennie wskazanego personelu  

do systemu komputerowego Udzielającego zamówienie w celu umożliwienia  przekazywania 

danych do sprawozdawczości. 

2. zapłaty wynagrodzenia za należytą realizację umowy; 

3. zapewnienie personelowi Przyjmującego zamówienie możliwości wystawiania recept. 

 

§ 5. 

1. Przyjmujący zamówienie jest zobowiązany do prowadzenia i archiwizacji dokumentacji 

medycznej i sprawozdawczości statystycznej, stosownie do przepisów obowiązujących podmioty 

prowadzące działalność leczniczą, rozliczające się z Narodowym Funduszem Zdrowia,  

z zastrzeżeniem obowiązków, które z mocy obowiązujących przepisów prawa obciążają  

Udzielającego zamówienie.  

2. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do przekazywania Udzielającemu zamówienie za 

dany okres sprawozdawczy podlegający rozliczeniu w ramach umowy Udzielającego 
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zamówienie z NFZ, informacji o realizacji świadczeń, sporządzonej na podstawie prowadzonej 

dokumentacji. Przekazywanie takich informacji musi następować w terminie pozwalającym na 

uwzględnienie przez Udzielającego zamówienie przekazanych informacji w sprawozdaniu do 

NFZ. 

3. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do przestrzegania wszelkich zasad dotyczących 

przetwarzania i ochrony danych osobowych wynikających z obowiązujących przepisów prawa 

oraz z odrębnej umowy zawartej przez Strony, określającej szczegółowe zasady powierzenia 

Przyjmującemu Zamówienie przetwarzania danych, stanowiącej załącznik nr 3 do umowy. 

§ 6. 

1. Za należytą realizację umowy Przyjmującemu zamówienie przysługuje ryczałtowe, 

miesięczne wynagrodzenie, które w okresie obowiązywania umowy tj. od  dnia …………… 

od godz. 8.00 do dnia ……………… do godz. 8.00 nie może przekroczyć kwoty .................. 

zł brutto (słownie: ............................................................................... złotych brutto). 

2. Wysokość miesięcznego ryczałtowego wynagrodzenia Przyjmującego zamówienie wynosi 

………….zł brutto  (słownie: ............................................................................ złotych brutto). 

W przypadku, gdy umowa zostanie zakończona w trakcie trwania miesiąca, wynagrodzenie 

zostanie naliczone proporcjonalnie do ilości dni kalendarzowych wykonywania świadczeń. 

3. Wynagrodzenie  płatne będzie w okresach miesięcznych na podstawie faktury obejmującej 

wynagrodzenie za dany miesiąc kalendarzowy. 

4. Faktura wystawiana będzie przez Przyjmującego zamówienie do 5 – go dnia miesiąca 

następującego po miesiącu, za który faktura jest przedkładana. 

5. Do faktury, o której mowa w ust. 3 Przyjmujący Zamówienie dołączy wykaz badań 

wykonanych na zlecenie Udzielającego Zamówienia w danym miesiącu kalendarzowym. 

6. Zapłata wynagrodzenia, o którym mowa w ust. 1 nastąpi w terminie 30 dni od daty 

otrzymania prawidłowo wystawionej faktury na rachunek wskazany przez Przyjmującego 

zamówienie  z tym zastrzeżeniem, że warunkiem zapłaty wynagrodzenia jest przekazanie 

Udzielającemu zamówienia przez Przyjmującego zamówienie wszystkich danych 

niezbędnych do prawidłowego sprawozdania udzielonych świadczeń do NFZ. 

 

§ 7. 

1. W przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania umowy, z przyczyn leżących po 

stronie Przyjmującego zamówienie, Udzielający zamówienia może nałożyć na Przyjmującego 

zamówienie karę umowną. 

2. W przypadku wystawienia recept osobom nieuprawnionym lub w przypadkach 

nieuzasadnionych, Udzielający zamówienie  może nałożyć na Przyjmującego zamówienie  

karę umowną stanowiącą równowartość nienależnej refundacji cen leków dokonanych na 

podstawie recept wraz z odsetkami ustawowymi od dnia dokonania przez NFZ refundacji. 

3. W przypadku wystawienia zleceń na wyroby medyczne wydawane na zlecenie, o których 

mowa w przepisach Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 maja 2017 r. w sprawie 

wykazu wyrobów medycznych wydawanych na zlecenie (Dz.U.2021.704 t.j.) wydanego na 

podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, środków 

spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych 

(Dz.U.2021.523 t.j. z późn. zm.) finansowanych w całości lub w części przez NFZ, osobom 

nieuprawnionym lub w przypadkach nieuzasadnionych, Udzielający zamówienia może 

nałożyć na Przyjmującego zamówienie karę umowną stanowiącą równowartość kwoty 

nienależnego finansowania wraz z odsetkami ustawowymi od dnia dokonania przez NFZ 

refundacji. 

4. Udzielający zamówienie może nałożyć na Przyjmującego zamówienie karę umowną  

w wysokości 5% miesięcznego wynagrodzenia brutto za każdy przypadek niewykonania lub 

nienależytego udzielenia świadczenia. Udzielający Zamówienia po umożliwieniu 

Przyjmującemu Zamówienia złożenia wyjaśnień podejmie decyzję o nałożeniu lub  

o odstąpieniu od nałożenia kary. 
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5. W przypadku gdyby na skutek niewykonania lub nienależytego wykonania niniejszej umowy 

przez Przyjmującego zamówienie Udzielający zamówienie poniósł szkodę w wysokości 

przekraczającej naliczone kary umowne Udzielający zamówienie  ma prawo żądania  

i dochodzenia odszkodowania uzupełniającego. 

 

§ 8. 

Umowa zostaje zawarta na okres od dnia ……………………….. od godziny 8.00 do dnia 

……………………. do godz. 8.00 r. 

 

§ 9. 

1. Przyjmujący zamówienie ponosi pełną odpowiedzialność za wszelkie szkody wyrządzone 

przy udzielaniu świadczeń określonych w niniejszej umowie. 

2. W przypadku gdyby Udzielający zamówienia został obciążony konsekwencjami 

nienależytego wykonania lub niewykonania przez Przyjmującego zamówienie obowiązków 

umownych (dotyczy to zarówno działań jak i  zaniechań Przyjmującego zamówienie i innych 

podmiotów, którymi Przyjmujący zamówienie się posługuje) Przyjmujący zamówienie 

zobowiązuje się zwolnić w pełni Udzielającego zamówienie  od takiej odpowiedzialności 

oraz naprawić wszelkie szkody poniesione przez Udzielającego zamówienie. 

 

§ 10. 

Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do: 

1. zawarcia umowy ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej za szkody wyrządzone w związku  

z udzielaniem lub zaniechaniem udzielenia świadczeń na sumę ubezpieczenia nie mniejszą  

niż minimalna suma gwarancyjna ubezpieczenia OC wynikająca z obowiązujących przepisów, 

a w przypadku zmiany przepisów posiadania polisy zgodnej z takimi wymogami; 

2. okazania przy podpisywaniu niniejszej umowy oryginału polisy ubezpieczeniowej, o której 

mowa w pkt 1 oraz dostarczenia Udzielającego zamówienia kopii polisy; 

3. utrzymania przez cały czas obowiązywania niniejszej umowy stałej sumy gwarancyjnej 

oraz wartości ubezpieczenia; 

4. w przypadku, gdy umowa ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej ulegnie rozwiązaniu 

w trakcie obowiązywania niniejszej umowy, Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest 

przedstawić  nową polisę ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lub inny dowód zawarcia 

takiego ubezpieczenia, najpóźniej w ostatnim dniu obowiązywania poprzedniej umowy 

ubezpieczenia. 

 

§ 11. 

1. Każda ze stron może rozwiązać umowę z zachowaniem 3-miesięcznego okresu 

wypowiedzenia. 

2. Udzielający zamówienie może rozwiązać niniejszą umowę z zachowaniem 2-dniowego 

okresu wypowiedzenia w przypadku: 

a) utraty przez Przyjmującego zamówienia uprawnień lub możliwości do wykonywania 

świadczeń będących przedmiotem niniejszej umowy; 

b) nienależytego udzielania świadczeń przez Przyjmującego zamówienie lub 

bezpodstawnego ograniczenia ich zakresu; 

c) ograniczenia dostępności świadczeń lub zawężenia ich zakresu; 

d) braku należytej dbałości w wykonaniu obowiązków odnośnie sprawozdawania  

i dokumentowania udzielanych świadczeń. 

3. Udzielający zamówienia może rozwiązać umowę ze skutkiem natychmiastowym  

w przypadku rażącego naruszenia przez Przyjmującego zamówienia warunków umowy. 

4. Przyjmujący zamówienia  jest uprawniony do rozwiązania umowy z zachowaniem 30-

dniowego okresu wypowiedzenia w przypadku zalegania przez Udzielającego zamówienia  

z zapłatą wynagrodzenia przez okres dłuższy niż 2 miesiące. 
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§ 12. 

1. Wszelkie zmiany umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności. 

2. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową zastosowanie mają powszechnie obowiązujące 

przepisy prawa, a w szczególności ustawy o działalności leczniczej oraz ustawy – Kodeks Cywilny. 

3. Ewentualne spory powstałe w związku z realizacją umowy rozstrzygać będzie sąd właściwy 

miejscowo dla siedziby Udzielającego zamówienie . 

4. Załączniki do umowy stanowią jej integralną część. 

5. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron. 

 

 

 

 

 

 

 

 

................................................               ................................................. 

    Udzielający zamówienia             Przyjmujący zamówienie 

 

 

 
 

 

 

Załączniki do umowy: 

 

Załącznik nr 1– Wykaz– liczba i kwalifikacje zawodowe osób udzielających świadczeń zdrowotnych objętych 

ofertą 

Załącznik nr 2  - Wykaz granicznego potencjału technicznego, lokalowego niezbędnego do realizacji 

świadczeń zdrowotnych objętych ofertą 

Załącznik nr 3 - Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych 

 


